神経筋肉系心身症の研究 : 心因性手指振戦症を中心として by タカハシ, キョウコ & 高橋, 京子
Osaka University
Title神経筋肉系心身症の研究 : 心因性手指振戦症を中心として
Author(s)高橋, 京子
Citation
Issue Date
Text Versionnone
URL http://hdl.handle.net/11094/31030
DOI
Rights
<21 ] 
子士山京博此橋学け高医\j'f
貝
籍車大本種
の
名位氏学
学位記番号
学位授与の日付
学位授与の要件
学位論文題目
用 294 6 
口巧
論文審査委員
昭和 48 年 12 月 5 日
学位規則第 5 条第 2 項該当
神経筋肉系心身症の研究
一一心因性手指振戦症を中心として一一
(主査)教授金子仁郎
(副査)教授 吉井直三郎 教授西川光夫
論文内容の要旨
〔目的〕
本研究は心因性子指振戦症を神経筋肉系心身症の一疾患として検討し、本症の心身症としての位置
づけを明らかにすることを目的としている。したがって (1)本症患者の身体的、生理的準備要因の様
態と精神的、人格的準備要因の様態を追求し、 (2)本症と神経筋肉系心身症の書痩症、眼目愈癌撃症、痘
性斜頚症とを比較検討し、 (3)本症の発生機序を考察し、 (4)本症を中心に上述の神経筋肉系心身症に対
する治療接近の知見を検討した。
〔対象ならびに方法〕
対象は心因性手指振戦症36名(男30、女 6 )、書痘症50名(男42、女 8 )、眼険痘筆症28名(男 9 、
女19) 、窪性斜頚症27名(男18、女 9 )の計141 名で、年令は16才より 61 才までである。
方法: A 1) 心因性子指振戦症者の身体的、生理的準備要因に関して、誘発筋電図 H反射に対す
る細業の影響の検討、 2 )心因性子指振戦症者の精神的、人格的準備要因に関して、 a )面接による
生活史及び発症前の状況の聴取、 b )ロールシャツハテストの施行、 3 )治療的接近に関して、 a ) 
薬物療法の実施、 b )催眠暗示、自律訓練、精神療法の実施、 c )追跡調査。
B 上記A 、 1 ) ~ 3 )の各項目について神経筋肉系心身症の書痘症、眼険虚筆症、痘性斜頚症のそ
れと比較検討。
〔成績ならびに総括〕
1 )心因性手指振戦症の身体的、生理的準備要因の様態として筋電図学的には細業時の H反射振幅
の増高が認められ、 tense type (神経筋肉緊張異常充進)に属するものと把握した。
2 )精神的、人格的準備要因の様態として以下のものを把握した。本症患者は行動的で、あり、その
活動性は自己実現と結合していた。自己実現の挫折に際して対立傾向、活動領域の置換、逃避傾向を
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認めた。葛藤は野心的な社会的自己実現に関して生じていた。他者に対して批判的要求的であった。
性格は“憶病と勝気"“自棄的傾向と粘着性"の相反するものが共存していた。対人関係は孤立的で、
権戚コンプレックスを有していた。攻撃性は抑制と表出の両価性を有しており、その処理は重い負担
になっていた。
3 )心因性手指振戦症と神経筋肉系心身症の三疾患との(1)近似性と (2)相異点として以下のものを把
握した。
(1)イ)心因性手指振戦症は神経筋肉系心身症と同様に tense type に属していた。
ロ)これら 4 疾患の患者は活動的で、あり、その活動性は自己実現と結合している。そしてこれ
が事態の変化に対する柔軟性を制限している、他者には対立的、攻撃的で攻撃性の処理は重
い負担になっているという点で基本的共通点を示した。
(2) 活動性の高さは心因性手指振戦症と書痘症においては職業的自己実現と結合しているが、眼
H愈痘筆症においては自己犠性的な勤勉さに、痘性斜頚症において行為化そのものに認められた。
又手指振戦症において、自己実現の挫折に際して活動領域の転化、他者志向性の批判的、要求
的姿勢が見られたが、書痘症において同一目標を維持し、領域転化を示さず、自己規制的姿勢
のみられるのは対照的であった。
4 )心因性子指振戦症の発症に関しては、活動性に直結した自己実現の挫折に際しての過緊張と攻
撃性の処理および小心、粘着性などの性格特徴が役割を演じていると考えられた。
5 )心因性手指振戦症の治療は自律訓練法、精神療法などの系統的治療を併用して精神身体的緊張
弛緩剤を使用するのが最も治療効果をあげた。この治療法は神経筋肉系心身症に対する治療法と共通
していた。
治療効果は上述の人格特徴と深い関連を有していた。手指振戦症者の発症後受療までの期間が長く
受療の持続期間が短いと効果はよくない O 書痘症者は短期間で治療を放棄する者と長期間受療する者
とがあり、持続性のある者は効果をあげている。これは両者の事態の変化に対する柔軟性の乏しさを
表わすと共に、症状と職業的自己実現の挫折の精神負担が強く結び、っき、そのための焦りを作り易い
ことが影響していると考えられた。眼険痘筆症、痘性斜頚症は治療期間の長短に関係なく効果がよい。
これは薬剤に対してよく反応すること、職業達成の圧力との葛藤が少ないことなどが反映していると
考えられた。
論文の審査結果の要旨
本研究は心因性子指振戦症の神経筋肉系心身症のー疾患としての位置づけを明らかにすることを目
的としている。
本症の身体的、生理的準備性として tense 句rpe (神経筋肉異常尤進)に属するものと把握した。精神
的、人間的準備性として行動的で、その活動性は自己実現と結合、自己実現の挫折に際し、活動領域
の置換傾向あり、葛藤は野心的な社会的自己実現に関して生ビ、性格は“憶病と勝気"“自棄的傾向と
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粘着性の相反するものが共存、対人関係は孤立的、他者には批判的、要求的、攻撃性の処理が負担な
ど把握した。
本症と他の神経筋肉系心身症の比較から、近似性として tense type，活動的で\その活動性は自己
実現と結合、事態の変化に対する柔軟性がなく、他者には対立的で、攻撃性の処理が負担などを、相異
点、として活動性は本症と書痘症では職業的自己実現と結合しているが、眼目愈痘筆症では自己犠性的な
勤勉さに、痘性斜頚症においては行為化そのものに認められるなどを把握した。
本症及び神経筋肉系心身症の治療は、薬物療法に自律訓練法、精神療法の併用が効果的であった。
治療の効果は各疾患の人格特徴と深い関連を有していた。
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